








































































か わ は ら だ
原田榮
え い こ
子、吉谷　優子、寺島　泰子
【目的】東日本大震災で被災した看護専任教員の体験から、被災後ほぼ日常に
戻ったと自認した時期と遷延の理由を明らかにする。
【方法】東北沿岸部の看護専任教員３人を対象に作成したインタビューガイド
を用い2015年5月に半構成的面接を行った。録音データを逐語録とし分類した。
本研究はD大学研究倫理委員会の承認を得、JSPS科研費26670933の助成を受
けて実施した。
【結果】被災時40～50歳台の女性3名が語った「仕事、生活や家庭、体調、感情、
気持ちについて、日常に戻ったと自認した時期」と遷延の理由を示す。当時
３人とも同じ会議中、約90人の看護学生がいたが全員山の手のE学校に無事避
難できた。F学校に間借りし1年過ごし、2～3年目はプレハブの仮校舎、4年目
に新校舎に引っ越した。
　A氏は教員12年目。非日常は4年弱続いた。理由は、自宅が半壊、夫が失職、
遠方にいた子らが故郷を気遣い帰省し同居し一時、昔のような多人数家族に
なれたこと、学校が引っ越しを繰り返し新校舎になり、子どもらが再就職し、
震災前と同じ子ども一人と夫の3人暮らしに戻るのに、4年弱かかった。
　B氏は教員2年目。独身。猫2匹と自宅のアパートは無事。非日常は3ヶ月続
いた。理由は、4～5月は学校全壊のため閉校、6月にF学校で間借りで再開す
るまで学校存続か否か等の連日の会議で疲労困憊。この3ヶ月中は独身の女親
友が同居したので話せたことと、まだ責任が少なく、気が楽だった。
　C氏は教員2年目。夫と2人暮らし。夫は仕事を解雇され無職のまま。非日常
は2年間続いた。理由は、体調の変化が激しく、アドレナリンが出て、気分の
浮き沈みがあり、業務上被災体験を見聞きし泣く同僚を見るのが嫌いで前に
進みたかったので、３年目に1年休職し進学した。
【考察】3名とも遷延したが、理由は家族の影響が大きかったと考える。
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実働型シミュレーションを取り入れた災害研修
～看護係長会3年間の取り組み～
高槻赤十字病院　看護部
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【はじめに】当院の災害研修は院内災害訓練・新人研修・赤十字概論・救急法
等があるが、発災時の対応は自部署の力量に委ねられあまり行われていない
現状であった。看護係長会（以後係長とする）では発災時に行動できる看護
師を育成する事を目的として、平成25年に災害研修チームを立ち上げた。こ
の3年間の活動を報告する。
【倫理的配慮】各研修後のアンケート結果は個人が特定されないよう処理した。
【活動報告】平成25年は発災後10分間の行動を既存のアクションカード（以下
ACとする）を用いて机上シミュレーション(以下SLとする)を行った。その結
果ACは改訂の必要性があると感じ、平成26年にACの改訂と実働型SLを取り
入れた研修を計画した。平成27年は新しいACの周知と係長が自ら受講者の評
価者となり、行動が振り返れるよう評価表を作成した。また研修前に係長が
SLを実体験する機会をもった。研修では同じ内容をあえて2回行った。そし
て２回目に移る前に係長が評価表を基に、受講者と一緒に行動を振り返った。
繰り返し行う事で臨場感をもって動く事ができ、全員が「行動できた」と評
価した。研修後課題では各病棟でもSLが行えるよう係長がSL準備を支援し全
病棟で実施した。その結果、3割の病棟看護師がSLを体験した。体験した看護
師の8割が「行動できた」と評価し、自己評価・他者評価共に「行動できた」
という回答が2回目は上昇した。
【考察】研修のなかで振り返り繰り返す実働型SLを取り入れる研修は発災時の
行動ができるようになると考える。評価方法、研修準備に時間を要し3割の病
棟看護師しか体験することができなかった。今後もACを使用した実働型SLを
取り入れながら、自ら行動できる看護師を育成していく事が課題である。
P-038
救急病棟のおけるアクションカードを用いた避難訓練の
実施と今回の課題
京都第二赤十字病院　看護部
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はじめに　本院では定期的に訓練を実施しているが救急病棟（以下A病棟）で
は訓練を実施したことがなかった。そこで、A病棟でアクションカードを用い
て訓練を実施した。アクションカードをが実際の避難時に有用か検証し活用
できるものを設置したいと考えた。
１．目的　A病棟における避難時のアクションカードの有用性について検討す
る。
２．方法１）期間：2016年2月～4月　２）対象：A病棟看護師　３）方法　訓
練前にアクションカードを作成し病棟看護師へ配布した。机上訓練２回実施
後実施訓練を１回実施した。訓練終了後に意見交換を行った。
３．結果　机上訓練ではアクションカードを読み合わせた。実施後アクショ
ンカードは役立つとの意見が多数あった。実訓練では初期消火・リーダーは
アクションカードに沿った行動がとれた。患者避難はアクションカードを見
ず忘れている項目があった。実施後の意見交換ではアクションカードは必要
であるが意識づけとリーダーの役割行動の内容について再検討が必要である
との意見が出た。
４．考察　机上訓練では役割行動が明確となったためアクションカードは有
用であった。実訓練ではアクションカードが活用されていない場面もあった
が、役割行動を把握していたためであると考える。確実に避難するためには
アクションカードのような行動指示が必要である。ただし詳細を記載するの
は困難であるため、項目が意味する内容の共有が必要である。内容について
は他関連部署を踏まえての訓練も実施し検討する必要がある。
５．結論　アクションカードはA病棟の避難には有用であると思われる。今後、
他関連部署を踏まえての訓練実施とアクションカードの内容の検討が課題で
ある。
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初めての避難訓練による救急病棟看護師の意識の変化
京都第二赤十字病院　看護部
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はじめに
救命救急病棟であるA病棟では開設以来病棟内での避難訓練が実施されたことがな
かった。今回、火災時の院内防災マニュアルの周知と院内火災時の役割行動の理解
を目的とした訓練を実施した。初めての訓練で看護師の意義がどのように変化した
かを報告する。
１．目的
A病棟における避難訓練により病棟看護師の意識がどのように変化したかを明らかにする。
２．方法
１）期間：2016年２月～４月
２）対象：A病棟看護師31名
３）方法
机上訓練・実訓練を実施。前後で防災に対する意識調査をアンケート形式で行った。
３．倫理的配慮
対象者には、アンケートの提出は自由であること、研究に使用すること、提出しな
いことにより不利益が生じないことを説明した。
４．結果
実施前後で全員が病棟での避難訓練は定期的に必要であると回答した。自由記載には
不安・恐怖・パニックがあった。訓練実施後は不安の軽減と不安の増強の相反する記
載があった。実施後は問題点として具体的な内容の記載があった。
５．考察
訓練の必要性は病棟看護師全員が感じていたが、防災マニュアルを読んだことがな
い看護師が多かった。今回の訓練により火災時の役割行動がイメージ化された。そ
のことで不安は相反する結果となったが新たな疑問が生じた結果であり、避難時の
問題点が具体的に挙げられたのは問題意識が高まったためと考えられる。
６．結論
１）病棟看護師は以前より避難訓練の必要性を感じていた。
２）不安が軽減する者と増強する者がいた。
３）火災時の避難に関する問題意識が高まった。
終わりに
今回の訓練で災害に対する意識は高まった。これを機会に防災マニュアルの周知徹
底と定期的な訓練の実施に努めていきたい。
